If you have other questions, be sure to ask your doctor. The Walter Reed pediatric nephrology service can be contacted 24/7 by email (renal@nccpeds.com) or by pager (1-866-295-4913 pin 1654454).
How Does it Work?
The ABPM is a device about double the size and triple the weight of a pack of cards. It has a blood pressure cuff attached to it. You wear the cuff on your right arm and put the monitor in your pocket or on your belt. Your doctor will program the monitor to take repeated blood pressure measurements throughout the day and night. The doctor then can download the results for analysis.
Unlike a blood pressure measurement in the doctor's office, the ABPM can provide the percentage of time your blood pressure is above a certain level. Healthy people have their blood pressure "dip" or lower slightly at night. The ABPM can tell if this happens.
The ABPM is programmed for you. All you need to know is how to turn it on and off. The on/off switch is on the bottom of the monitor (the opposite side from where the tube of the cuff attaches). When you are wearing it, turn it on. When you are not wearing it, turn it off.
What Can I Expect?
Most patients get used to the ABPM after the first hour or so. Most patients are able to sleep just fine and don't get tangled in it.
Sometimes the monitor will take several blood pressure measurements in a row. This is normal. If this happens, just straighten out your arm and try to relax.
As the cuff squeezes and releases throughout the day, the cuff will slide down your arm. Simply slide it back up your arm and tighten it again.
If you shower, swim, or are playing a sport, you can take it off during that time. Remember to turn it off and remember to turn it back on when you put the ABPM back on.
You can start the 24 hour period at any time. When you are finished, turn the ABPM off and put it back in the bag. Your doctor will discuss ways to return the ABPM to us for analysis.
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¿Por qué tengo solamente un riñón?
La mayoría de la gente tiene dos riñones -uno en el derecho y uno a la izquierda. Más o menos una de mil personas tiene solamente un riñón. Hay tres razones por las que alguna gente tiene solamente un riñón:
Algunas personas nacen con solamente un riñón.
Algunas personas hace un riñón tomar hacia fuera por la cirugía.
Algunas personas tienen dos riñones en el cuerpo, pero solamente un riñón funciona. El otro riñón no funciona porque no formó correctamente, o fue dañado.
Para usted, el riñón está en el lado __________.
¿Tendré yo problemas del riñón?
Usted puede tener una vida normal y una función normal del riñón con solamente un riñón. El riñón puede crecer más grande para hacer el trabajo adicional. Mucha gente nace con un riñón y nunca lo sabe, porque no tiene ninguna problemas.
Su doctor probará la condición del riñón. Él o ella le examinará a usted y su crecimiento y presión arterial. El doctor hiciera análisis desangre y/o de orina. Si algunas pruebas no salen normales, su doctor puede explicar lo que demuestran y cual tratamiento usted necesita.
Si el riñón funciona normalmente, usted no necesitará ningún tratamiento. Su doctor le pedirá otros chequeos en futuro. Es posible que él o ella desee otras pruebas o ultrasonidos otra vez en el futuro.
¿Tengo que limitar deportes u otras actividades?
El riñón se sienta profundo en el cuerpo, que lo protege contra la mayoría de las heridas. Usted no necesita ningunas precauciones especiales para hacer actividades normales como caminar, correr, andar por bicicleta o conducir. El riesgo de dañar el riñón durante deportes o la reconstrucción es muy pequeño. La mayoría de los doctores del riñón cree que las ventajas de la actividad física son más importantes que el riesgo muy pequeño de una herida. Algunas personas prefieren usar un protector del riñón cuando juegan los deportes.
